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ВМЕСТО ВВЕДЕНИЯ, ИЛИ ЧЕГО НЕ ЗНАЛ ГИППОКРАТ 


Охрана здоровья матери и ребенка имеет огромное социальное 
значение: От правильного решения этой проблемы зависит здо- 
ровье будущего поколения 

Достижения современной медицине, одним из кардинальных 
принципов которон стала профилактика позволяют создать бла- 
гоприятные условия для борьбы со 1и болезнями. Мы стали 
забывать об оспе и дифтерии, полиноми те и туберкулезе... Аллер- 
гия же постоянно напоминает о себе 

` Аллергические заболевания извелны © древних времен. 
Еще древнегреческин врач Гиппократ заметил УНЕО ЕТО людей 
после самых обычных пищевых продуктов кожа вдруг покрыва- 
лась зудишими волдырями и расстраивался желудок. А древне- 
имский врач Гален обратил внимание на то, что зацах розы мо 
вызывать насморк Однако именно в двадцатом веке аллергия 

ач ила невиданное дотоле распространение. В последние деся- 
получ настоящим шквалом обрушились на людей аллергические 


ия. Возросло число больных, у которых аллергизация 
фоне хронических заболеваний, 


гут редсказуе 

что ее мо вую о 

ин В пер е на не 
ри на 


нарушение равновесия Ж 
‚ тем это равновесие в 


кё 


Для нормального существования нам нужен чистый в 
вода, не отравленные отходами производства, продукты пита 
не зараженные химическими удобрениями, леса, очищающие во 
дух. Вот почему сейчас такое большое внимание У оздо- 
ровленио природной среды. Пришло время ть са И | 
удар, нанесенный человеком природе, — это удар в 5 серије 
Позтому многие проблемы, которые стоят сегодня перед Меди 
ноћ, В том числе и борьба с аллергией, тесно связаны с экологией, 

Причиной роста аллергических реакций служите комп 
леко урбанизации современного человека, его ади! ) 
иммунологическая растренированность. «Шивилизация, 
стороны, спасает человека от смерти, 
фантаст Станислав Лем, 


писал известный польский 
ВИСИМОСТЬ 01 


-а с другой, ставит его В большую за- 
своего безотказного функционирования». К слов! 
сказать, у зекимосов, населяющих север Канады, 0ш аборигенов 
Австралии аллергические заболевания не Иа совсем, но 
только до тех пор, пока они не переезжаю горо В. 
рене аллергических болезней связано также и 
с химизацией сельского хозяйства, в результа чего в пищу сталий 
попадать ядохимикаты. На смену нату тродуктам пришли 
консервированные, в которые добавляю нтетические вешества 
консерванты, красители, сгустители и другие, способные вызвать в 
аллергические реакции. 4 

Интересные данные приводит в т книге «Человек и био- | 
логические активные вещества» профессор И. И. Брехман: «В ОШАЦ 
в качестве добавок использует 


уется около 8000 различных веществ 
Шодечитано, что средний австралиец, например, ежегодно вместе 
с пищей съедает около ‹ 


2 


своеї 


2,5 кг различных химических веществ, ко» 
торые придают пище свежий вид, приятный запах и 


для ее сохранения». 


Интенсивное применение 
сульфаниламидных препаратов 


используются» 


лекарств, особенно антибиотиков а 
и вакцин, увеличивает антигеннук 
нагрузку на организм. У детей с наследственным предрасположе 
нием к аллергии и нередко с уже имеющимися ее проявлениями» 
чаше развиваются аллергические реакции на лекарства и проф 
тактические прививки. Так, 

АМН СССР, аллергическ 


по данным Института педиатри 
1 ие реакции на антиби 
детей-аллергиков и всего 


и отики дают 15—20 
лишь 1— з 

о здоровых. 
ирокое распространение ис В 


кусственно ани 
кже очень часто приводит то НАРДИА 


к возникновению у них алл 
Лучшая пища для грудного 


оро 
заболевани 


но о юр рассказывается о том, как прарос у 
о пня. занятия ф ние ребенка, склонного к аллергии, режим _ 
И ОНО "из Ре ризкультурой. Хочется подчеркнуть, что, пожа 

рая из главных условий, повышающих сопротивляемость 
ребенка к болезням, — это его правильное физическое развитие, 
которое во многом зависит от воспитания в семье. 

Надеемся, что наши советы помогут родителям укрепить за- 
цитиые силы организма ребенка с помощью доступных средств: 
физ УлЬтУу ры, массажа, закаливания, — имеющих несомненные 
преимущества перед лекарственными препаратами. Оздоровление 
енка позволит если и не изоежать, то, во всяком случае, значи- 


-ельно ослабить проявление аллергии. 


ге, 


Термин «аллергил ве, 10; австрийский педиатр и 
Пирке для характеристики п‹ 1, 1 говорят медики, 9 ( 
извращенной чувствительност а І ействию! различе а | 
ных агентов внешней средь \ го особое ‘состояние | 
организма, при котором мог) тлергические заболе 8 7 
вания. В современной науке ве: способные вызывать это соли № 
стояние, называются аллергенамн. Проявляют свою коварную В 
сущность аллергены далеко не в [ гих здоровых детей |. З, 

они абсолютно безвредны. Орган чело а, к счастью, обладает 4 
к, мощной саморегулирующейся иммунной системой которая за | 
ЈЕ щищает его от чужеродных веществ и поддерживает постоянство | 
| внутренней среды. Когда чужеродные вещества-антигены попадают № Ц 
в организм, он превращается в арену ожесточенной борьбы, главе _ 
ная роль в которой отводится лимфоцитам. Они узнают, что В | та 
организм попал не свойственный для него агент, и начинают активно н 
вырабатывать антитела. Антитела соединяются с антигенами, ко ра 
торые вызвали их появление (и только с ними!), образуют прочный у 
комплекс, уже нейтральный для организма. Если иммунная систе зді 
ма способна обезвреживать антигены, создается иммунитет бо. 
невосприимчивость организма к их действию. 12' 


Профилактика многих инфекционных болезней стала возмо 
на благодаря тому, что организм человека обладает свойством 
образовывать антитела. Суть такой профилактики такова В орг 
низм вводят ослабленный микроб (антиген), не способный вызв. Е 
заболевание. В ответ на его внедрение образуются антитела, КО 
торые и обеспечивают в дальнейшем защиту организма от 270) 
возбудителя болезни. 

К сожалению, не всегда образуются только защитные 
тела. При некоторых условиях после попадания в организм а 
гена (антигена) к нему формируется повышенная. чувст 


мость 


В сенеси фу | 
Такого И 


ал, повторном попадании в © 
аллергическая реакция: образі 
‘ческими свойствами, способные за 
ток различных органов. Это приводит К 
линическими п Урушению их жизнедеятельности И я 
фиксироват ролвленинми болезни. В тех случаях, КОД 
Б + ЊЕ на коже, развивается крапивница, экзема, 
Ри фиксации антител в бронхах и легких — бронхиаль- 


ог 
рхности кле 


повреждению клеток и Н 


жается к. 
антитела 
дерматит. 
ная астма. 
С а оа попадать в организм — через пищеваритель 
| ‚ дыхательные пути, кожу и слизистые оболочки. Пруд 
Ные дети, например, очень чувствительны к пищевым аллергенам- 
С возрастом повышенная чувствительность к ним уменьшается: 
У детей с аллергическим диатезом в процесе могут вовлекать я 


слизистые оболочки дыхательных путей, появиться повышенная 
чувствительность к аллергенам бытовым (домашняя и библио- 
‚ная пыль, сухой корм для рыб) и эпидермальным (волосы, 


перхоть кошек, собак, хомяков, морских свинок, кроли- 
фругих животных). 
тлергические заболевания не относят К наследственным; 
3 можность передачи по наследству предрасположенноети 
к аллергин существует. Чаще она передается по теринекоа ли- 
нии. но и здоровье отца не безразлично для | осели’ один 
или оба родителя имеют АЦО кНе НИ. А то: ребенок 
может заболеть. Это. не значит, что заболеет обязательно. Не такая 


вероятность реально существует, и у него она больше, чем у ребенка 
В лі У 
5 вых родителей. а 
ро в развитии аллергической реакции зависит от инди- 
А й чувствительности организма к конкретному веществу. 
ВИДУ т го ребенка это молоко или мясо курицы, для другого — пыль- 
Для одно о пка для третьего — таблетка аспирина. Часто можно 
ца одува 8 родителей, что ребенок не переносит антибиотиков. 
пене: Антибиотиков много, и каждый из них имеет 
Это Заоа ности. Поэтому, если ребенку противопоказан пени- 
је не значит, что его нельзя лечить другим п 
это ВОВС репа- 
ПИЛЛИН, т 
й ‘титута социальной гигиены 
рато анным Инетиту = ” И организ 
По дан а имени Н. А. Семашко, частота х р ИН 
тей первых четырех лет жизни со 
зрастает почти до 200, 
тодам она возр д . Н 
12%, к Сао эти цифры вызывают тревогу еще Я “Утещитель- 
: ? 
ные сам! гы время. растет число больных детей 
днее 


| У кото 
в ПОСТЕ", оомируегся на «фоне хронических заболеваний» В: 
изация Ф зней выделяют вещества, к которым о у 


обратить на лечение и 

Аллергические ре 
виваться очень быстр. 
та с аллергеном – 


профилактику хронических заболев 
акции бывают! двух типов. Одни могут 
, оуквально через 3—20 минут после конт 
это реакции немедленного типа, другие же —8 
через несколько часов или дней (до 20) 


пого типа. Е 
Доктор медицинских наук, профессор В. А. Адо считает, что 
любая локальная аллергическая реакция (кожи, верхних леха 
ьных путен, желудочно-кишечного тракта и др.) всегда в основе 


ем 


роявление 


аллерг! 
10го. Это < 


родите 
аллер 


ниям 


временно начат 


— это реакции замедлев» 


ческой реактивности всего орга 
мце не патология, но уже не здон 


ли, очень внимательно относитесвиј 


‘ин у детей. Совет врача и евое 


помогут избежать заболевания, которое 


часто требует дли ого лече 


тяжелые фор мы 


К ПИЩЕВ 


Едва появившись на свет 
ко требовать пишу и успокаива‹ 
груди. Пройдет немного врел 


ПОВЫШЕННАЯ ЧУВ 


Ал 


ия, а иногда принимает краине и 
й, 
М 


СТВИ` |БНОСТБ | | 

\ ПРОДУКТАМ Шен 
| 

нький человек начинает ром 
ько у теплой материнской | 


‚а настойчиво напой 


нит о том, что пришло вре 
чудодеиственному источнику. рожденного потребность ива 
пище одна из главных. С пищей получает он необходимые 
для развития всех органов систем питательные вещества — 
пластический материал для организма, клетки которого постоянно 
обновляются. 

Новорожденный, как известно, принадлежит к незрелорожде 
ным. Это означает, что его органы и системы сформированы, Во 
их развитие еще не завершено. Они будут, созревать еще оче 
долго, так, например, органы пищеварения достигают зрелост 
лишь к 10—15 годам. Пишеварителвнал система у грудных дете! 
приспособлена только для легкоусвояемой пищи — молока матери 
Оно переваривается лучше, чем любая пища, почти полно 
усваивается и не содержит микробов. Аллергические реакции, | 
правило, появляются после того, как ребенка переводят на иск) 
ственное вскармливание, вследствие чего нарушаются иммуно. 
гическая и барьернаязфункции желудочно-кишечного тракта. 
е; Симптомы пищевой аллергии чрезвычайно 
_ На первом году жизни 
крас 
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и жадно прильнет к 
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новоро 
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ый бој аа Е 


Й 
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Удочно-кишечного трак 


| здутие кишечника. 
а иногда жидкий учащенный стул со и. 
| Л (со 


орое | 
айне 


аллергии 


› как ринит, азматический кашель, одышка. бе А 
Тищевая аллергия у маленьких детей часто является п 
развития серьезных заболеваний кожи и дыхательных 
В более старшем во 

астмы. Кроме того, 


ых и ВИ. 
она служит фоном для бактериальн 
русных респиратој 


ных инфекций. 


ем 
І = Ро ~ њчиков, Ч 
Пищевая аллергия чаще наблюдается среди мау 

девочек. Сезонная 


ывает 
непереносимость пишевых, о 
У детей, страдающих поллинозами (пыльцевой КД По. ли 
шое значение имеет и наследственная Е которых 
тературным данным, у детей первых ТӨЦ К тан пищевой 
имели аллергические заболевания ар и аа которых 
аллергии в 10 раз выше, чем у их свер 


седан у ТБ. 
ет этих заболевании, латы не 
ўс Об: известно, что болезнь легче в - о 
С 5, ма я 5 олуга мол 
$ ке ери для предупреждения этого недуга 
Какие же меры ду \ 7 | 
илактика, осо 
ЗА б б жна: стать профилакт 
НЯТЬ а борьбе должна стг И АИ 
За ім оружием в е И 
ею. И где есть больные аллер 
бенно тех се! 


> У том, как тесно сва- 
ждения малыша, всегда помня ЛЕНИ Я 
надо еще до а и здоровье ребенка. ансо во 
здоровье матер : ли нефропатия, а Е 
зано здо ста, ‘токсикоз и: аллергию у детей. 
го тракта, 1 А ЕШ ввую аллергию у 2 
Е чного тракта, `ут` вызвать пищеву ара 
И а беременности, моа НЕ осторожно принимать лекар 
емя ине на; > крайней бходимости 
В этот период женщ им только в случае крайней а о от- 
а и прибегать к ее. врача. С таким же м. над в 
вету Е о зно- 
ИС тело До г Иища будущеи матери ан Сто 
И тись и К питан! витаминами, но ато Н . -Р , 
нес ан богатой е мед, клубника, молоко — зто те продукты, 
обра ад, цитрусовы А привести к нежелательным последствиям. 
шокол к которых МО? пищевые вещества, входящие в рацион кор. 
избыто актически все опасть в грудное молоко и вызвать появ: 
п могут п ыша. Если это произошло, 
аллергии У мал 


надо 
продукты являются аллергенами и исключить 
какие Это позволит продолжить естественное 
ИЕ лить, атери. 

опреде а таним м 

"их: из ПИТ 


высокий уровень им - 
е поддерживает муно 
колоро инфекций и положительно 


воздействует на 


Ую очередь 


не перека 
едко а к ухудшению 
И ) рый 


должна пр 


сї лой ж 
г хиальнои 
Зрасте: экземы, нейродермита, брон 


АГ > пет У 
параметри (омуте кожи, отно по пи 
вышение температу Әрсны желудочно“нишван то а 
ратуры и др.). Очень облегчает эту задачу вед 

пищевого» дневника. Ежедневно в нем надо записывать, Корде 
ребенка кормили, каков был состав блюд каждого кормлени: 
какой новый продукт и в каком количестве он получал, а так; 
была ли аллергическая реакция и если была, то какого характера, 
Эти данные необходимо показать врачу и патронажной сестр 
которые помогут найти причину такой реакции и назначить пр 
вильное лечение 

Как уже гов рилось, детям старшего возраста пищевые алле 
гены уже не так страшны, как маленьким, но, несмотря на это, 
ограничения в диете должны сохраняться, особенно при ооострен | 


пищевой алле ргии и при других заболеваниях. 
У]: 


Пищевой зник не теряет своего значения, и в этот перио 
Он поможет врачу уточнить диагноз и назначить правильное ле 
чение. В дневнике отмечают дату, время приема пищи, названив и 
и качество каждого продукта, входящего в состав приготовленной а 
еды, например: хлеб (ржаной, булка сдобная) рыба (треска, 
ОКУНЬ), мясо (свинина, говядина), молоко (свежее, сгущенное), 
яйцо (всмятку, крутое), сыр (пошехонский, плавленый) и др. Шр 
включении в меню супа или борща следует перечислить все испод 
зованные продукты. В разделе «реакции» фиксируют время, когда 
появились изменения в состоянии (до или после завтрака, обеда» 
ужина), и обязательно указывают, в чем они проявились (сл 
бость, повышение те! 


ІКЦИИ 


тературы, осиплость голоса, рвота, поноб 
нарушение сна, насморк, состояние кожных покровов и др.) 


Ведущее место в лечении пишевой аллергии принадлежи 
обоснованной диете, исключающей 


аллергены. Надо обратить внимание и на ликвидацию очагов хро 
нической инфекции и других сопутствующих заболеваний, про 


причинно-значимые пищевь 


цирующих аллергию. 


ЛЕКАРСТВЕННАЯ АЛЛЕРГИЯ 


Сколько существует человечество, столько оно страдает | 
различных заболеваний и мечтает победить их. Изобретен 
человеком лекарства стали надежным заслоном для многи 
желых болезней. Не умаляя значения большинства этих преп. 
тов, следует признать, что неоправданно широкое их примен 

| приводит к сенсибилизации организма, возникновению алле 
ческих осложнений и заболеваний. Их причины весьма ра 
разны: передозировка п уальная непереносимо 
неправильный способ применения, ОНИ ВА д 
ложенность. Особая склонность к лекарственной поје 
т а й, страдающих другими формами аллергии, 
1 ‘овыми поражениями + 


5 кожи, хроничес ми 


| 


и ‚ЭМ оциональных перегрузк 
й сзалиергенных лекарет т 
1 Часто’ ослож Уа 
"араты, жароп 
Пирин), витамин Вл, ле 
этими препарат 
ствительности. Чтобы ени 
маитесь самолечением: 
когда оно назначе 


вомицетин и син 


5 е лечение | 
ами може О пена 


Т стать причиной повышения к ним чуве 
зить вероятность такой реакции, не зани- 
лекарство приносит пользу только тогда, __ 
карств. Не ооо НК применяитеераву анаи НЕ Я 
дано только при так е а олы нх примана аи я 
ено те ЕД болезнях, Кроме того, в настоящее врем 

овлено, ›ычные антибиотики и другие лекарственные 
препараты, за исключением интерферона и ремантадина, не дейст- 
вуют на возбудителей вирусных инфекций. 

Часто бывает так. Если у ребенка покраснело горло, вместо 
полоскания настоями трав ему дают антибиотики. Старые, слу- 
жившие верой и правдой десяткам поколений теплые ножные ванны, 
растирания, компрессы и горчичники утратили значение, в лучшем 
случае их считают доврачебной самодеятельностью. Вот и слу- 
чается иногда, что годовалый ребенок успевает получить, несколько 
курсов антибиотиков при респираторных заболеваниях. Больному 
полезнее самому справиться с инфекцией, чем получить от лекарств 
другую болезнь. у | бта а = "ЕД 

К развитию аллергической реакцин чаше приводят большие 
дозы лекарств, однако при повторных применениях антибиотиков 
реакции могут появиться и при а дозах препарата. 
Удушье может вызвать даже затор лекарств. Словом причины 

К амыми неожиданными. Мне вспоминается такой слу- 
могут Еа в где я работала, привезли пятилетнего мальчика 
ты В О был "госпитализирован по поводу осложнения после 
Сашу. аторной вирусной инфекции (ОРВИ). Саше назна- 
осдрод р пенициллина. Через 2—3 минуты после укола у 
ки И кожа и температура повысилась с 38,5 до 419 
него покраснел была неожиданной для врачей, так как Сашина 
Такая а говорила о том, что он не переносит это лекарство 
м ось принимать экстренные меры. К счастью, все кончилось 
бла гопота Оказароцы что у мальчика на коже ног 
вые поражения. При таких заболеваниях в орган 
были грибко пенициллиноподобные вещества, они --НИВМЕ 
вырабатыва о Ӯ пенициллину. Поэтому даже при первом пре ЕН 
пенициллина оаа адои ДО ти- 
| желого та выздоровел: 


При выписке мы по 


советовал 
а от грибкового заболевания А 


это повышенная темпера: 
ї ература, и видят гла задачу в том 
бе снизить. Это сове о Тихорадка является 


нон реакцией 
Кров, и применение жаропонижающих средств оправдано 
только в тех случаях, когда физические методы охлаждения ии 
температуре выше 39° оказались неэффективными или Когда 
маленьких детей раньше при заболеваниях были судороги“ В слу 


ршенно неверно. Лихорадка является 36 
против размножения в организме болезнетвори 


С 


чае необходимости лучше использовать парацетамол» имеющий 
меньше побочных действий, чем аспирин. | 
По заключен Комитета по инфекционным заболеваниям шщ 
Американской академии педиатрии не рекомендуется давать аспи и 
рин детим вегряной оспой или острыми респираторными забо- | 
леваниями. А Британский комитет по безопасности медикаментов \ 
ъзя назначать аспирин детям до 12 лет, исключе И 


считает, что нел 
ние составляют лишь дети с ревматическими заболеваниями: я 
Родители часто болеющих детей должны себя настроить наш 
то. что применять медикаменты в легких случаях нет необходи | 
мости. Вместо них для профилактики повторных заболеваний № 
(ОРВИ) надо максимально, использовать ест ственные средства 
оздоровления: закаливание, массаж, физ 
Шри аллергии к лекарствен! ещ 
поражается кожа, а также слизисты утренние орга 
ны. Реакция на лекарство может возникнуть чеј сколько секунди 
или минут, а может и на 6—20-й день “ЗЭ 
Шроявления лекарственной аллергии ве многообразны 
В одних случаях появляется резкая слабость, кашель, в другим 
развивается шоковое состояние или приступ бронхиальной астме 
Дети могут жаловаться на головокружение, озноб, боли в животе Я 
ое НИЦ 
о а зывы на стул и мочеиспускание 
ледность или краснота. Иногда развивается и крапивница. ПР 
крапивнице кожа и слизистые оболочки внезапно покры ают я 
волдырями, очень похожими на те, которые бывают Е ожо 
крапивой, разного размера и формы, ярко-розов ПЦ = 3 
лыми в центре. Они возвышаются над пове Е С И = ЭЕ 
ление сопровождается сильным зудом ноо кожи ИХ 
и форма волдырей быстро меняются, и. пора жжение иии 
› И в течение нескольких 446 


или даже минут они бессле 
дно исчеза 
выступить в другом месте: на коже т ~ 91 Однако ора и 


преимущественной 


о МОДЭ | 
„ис ема, наряд; н ь 
ДИТСА „на передок 15.9 Кожей и ды 
О безврежива 22089 рубежах ее. ў 
"© чужеродных веществ ПРЕ. 


полости. В об 
у ыЫчных ус 
Устойчивость условиях слизистая оболочк 


рению инфекций. и физическим 


свойствами. 
Антибиотик = УВ 
| создаются блато активность этих процессов. Тем самым, 
‚например афтозного с >< Условия для развития заболеваний, 
Нтов стая оболочка рта кра томатита. При афтозном стоматите слизи” 
ЮЧе. появляются белые Ср. РЕН щеках, а Иногда И На 
~ ом. Такие афт 5 тарна афты, окруженные звездчатым 
„плав њен м то бывают болезненны. У ребенка может 
Коди: | К счастью (и это очень важно), при лекарственной аллергии | 
аний. после отмены медикамента, вызвавшего реакцию, исцеление на- | 
детва | ступает сравнительно быстро. 
ПОМНИТЕ! При проявлениях аллергической реакции на ле- 
| карство надо немедленно прекратить давать препарат, вызвавший 
ве | ее. Необходимо при этом соблюдать строгую диету, исключающую 
орга: продукты-аллергены (яйца, шоколад, цитрусовые и т. д.). Чтобы 
кува быстрее вывести лекарство из организма ребенка, дайте ему 
й |—3 таблетки угля, которые надо запить большим количеством 
разные | воды или чая. В сложных случаях, по рекомендации врача, промы- 


вают желудок, делают очистительную клизму, назначают лекар- 
ства. Если ребенок не страдает поллинозом, можно полоскать рот 
настоями трав. При обработке афт применяют интерферон, оксо- 
линовую мазь и др. Мать должна обязательно сказать лечащему 


врачу о повышенной чувствительности ребенка к тому или иному 
а детства прививайте детям гигиенические навыки. 
Это поможет избежать желудочно-кишечных „заболеваний, кото- 
ры провоцируют аллергию. Например, у ребенка, страдающего 
ой инвазией, возникает повышенная чувствительность к 

ОН НЕ вешествам, в том числе и к лекарствам. 
ПА предупреждении лекарственной болезни особое значение 
т закаливание. Ребенок, у которого выработалась аллерги- 
я реакция на холод или солнечные лучи, имеет больше шансов 
ь лекарственную аллергию, чем его закаленные сверстники 
нце главы хочется еше раз напомнить родителям Оа 
енять лекарства надо строго по назначению врача М 


ТЕЛЬНЫХ ПУТЕЙ 


к |“ 
К | р 


следние десятилетия поллинозы получили весьма широкое ра 
странение ' среди детей не ТОЛЬКО школьного, но и" дошко, 
возраста. ] 


Ла ји Г 
› В принципе, вызвать аллергию, однак 
есть такие, при контакте с которыми подобные реакции пр 
ПУДОТОН очень часто. В летние месяцы главной причиной пол» 
Нозов является пыльца луговых злаковых трав — тимофеев 
овсяницы, лисохвоста, матлика. Второе место занимает пыльц 
деревьев: тополя, дуба, вяза, клена. А вот во второй половине веб 
М В начале лета опасность представляют сочные травы а= ПОЛЬ 
и лебеда. Заболевание возникает и при контакте с пыльцой амброз 
Зии и подсолнечника. В районах Казахстана и Средней Азий 
детей обнаруживается значительная чувствительность К пыле 
чинары, хлопчатника, табака, грецкого ореха. Е. 
Аллерген в организм ребенка проникает при вдыхании пыл р 

цы. Шервые признаки болезни: зуд и жжение глаз, а у некоторых в 
детей зуд и в области носа. Одновременно с появлением зуда или | 
него. начинается активное слезотечение, возникает светобоязнь, 

до него начинается 209 М а с. вна 
краснеют склеры и веки, отекајол іза: Аа 16: НИЯ 16 Ла Е а 
водянистые, затем гнойные. Обильные выде ения из носа затру 8 
няют дыхание и вызывают частое приступасоразцое чихание 
Иногда воспаляются прида! са, и у ребенка разви 
Наиболее поллиноз, когда 


Любое растение может 


Т 


чные п 


него шумное, за: 


труднен и удлинен выдох. ғ 
При поллинозах редко повышается температура. Опасно 
представляет отек гортани, который может привести к удушь 
У детей, склонных к поллинозу, повышается чувствительность № 
некоторым пищевым продуктам и лекарствам. Поэтому в перис 
обострения болезни диета должна быть более щадящей. Вели: ај 
лергеном является пыльца березы, то ребенку нельзя есть яблоки 
при чувствительности к пыльце луговых трав не надо давать ё 
много мучных изделий. При аллергии на пыльцу орешника 
рациона исключаются орехи и халва, а при такой же реакци 
пыльцу подсолнечника — подсолнечное масло, семечки и 
халва. Противопоказан и мед как продукт, содержащий пы 
В острый период дети нуждаются в лечении, снимающем 
| лергическое воспаление. По рекомендации применяют антиги 
_ минные препараты (супрастин, тавегил, фенкарол, интал 
‚ нос закапывают эфедрин, санорин. Шри легком приступе 
альнойи астмы внутрь принимают антастман, теофедрин, 
| карственных препаратов. Е 
ощим поллинозом 


ЛА. 


усло 
мание надо о 


0, ( 
Усугубляет его течение. | 


Н 
братить 
ребенок избавится от ЧЕ сопутствующ бо 


НИХ, ны 
в с аллергией, тем” бола у е оя 
При обост нь 

чение, а при пена заболевания важное значение имее 

аллергеном аи Е ан Ращение контакта с ПЫЛЬ 

џ стояние ма, етен 

жет, например, поездка на бер пи оне 


) | Е морское побережье или. Й еги 
Ы у ны с иной флорой. Когда Цветут праны М1, и. , 
уро. тльце, не надо ходить в лес , , 21 


‚ на луг, в поле. г. 


~ Бро 
иу ронхиальная астма — одно из частых и тяжелейших прояв- 


| лений аллергии. Астма: 


ТЬСЯ тический приступ сопровождается удушьем 

55 | вследствие острого сужения (спазма) о а. ђ 
и хиального дерева. Спазм бронхов и усиленная секреция слизи Е 

затрудняют выдох, вследствие чего появляется одышка. В то время 

эрых _ как у взрослых типичным проявлением астмы является приступ, 

ИЛИ у детеи раннего возраста на передний план выступает астматический 
1ЗНЬ, бронхит. С возрастом частота астматических бронхитов уменњ- 
\чале | шается, между тем как приступы астмы, в большинстве случаев 
труде вызванные аллергическими и психическими факторами, уча- 
-анив И щаются*. и 
им Замечено, что приступы удушья провоцируются низкой тем- 
аза | пературоћ. Страдающий астмой плохо переносит перемены погоды, 
гда в изменения атмосферного давления, выпадение осалков. 
оонхи | К возникновению бронхиальной астмы могут привести лю- 
имают | бые аллергены, вызывающие аллергическое заболевание: пыльца 
я 665 цветущих трав и деревьев. продукты питания, шерсть домашних 


животных, перья птиц, корм для аквариумных рыбок. 2 распро- 
 страненным аллергенам относится также и пыль -— бытовая и 
библиотечная. Любой очаг хронического воспаления тоже может 
стать основой аллергизации, так как продукты жизнедеятельности 
и распада микробов, а также вещества, ооразующиеся при воспа- 
лении, обладают свойствами аллергенов. Чаще всего бронхиаль- 
ная астма развивается на фоне хронических заболеваний бронхо- 
| легочной системы или придаточных пазух носа (гаймориты, фро- 
* ниты, синуситы), при которых в организме длительное время су- 

{ ует очаг инфекции: — у | 
(Различают две формы бронхиальной астмы: атолическую и 
екнионно-аллергическую. В переводе с греческого «атопия» 
тает странность, особенность. Атопической называют ненн- 
но-аллергическую форму, которая развивается чаще У детей 
ственным предрасположением к аллергическим с 
при чувствительности к аллергенам животного и 
я, Инфекционно-алле е 
и повышенно Н 

| 


ое, 


А ИЛ т и». 
77. мача ок л Е 


рек Грибкам. Болезнь может начаться в 67 
заб простуды) "Поэтому ‘очень а И 
Кине мы у ‘очень’ важно воврем; 


га 8 
У астма имеет и психическую 06 
Постарайтесь разумно организовать жизнь малыша, создать 5, 
семье спокойную и доброжелательную атмосферу, чутко и внима. 
тельно руководить ребенком. | 
‚емья, где есть больной ребенок, должна особенно тшате 
НО соблюдать гигиенические гребования. В комнате малыша всерца 
должно быть чисто, просторно, много воздуха. Чтобы не накапл 2 
валась пыль, освободите комнату от лишних вещей, а мягкие ве 
регулярно чистите пылесосом. В комнате, где находится ребено, 
не должно быть комнатных цветов, аквариума, животных. ВСЭ 
Может спровоцировать астматический приступ. Проветриватвш а 
стельные принадлежности надо не реже 2—3 рав в месяц, К. 
Питание льного ребенка должно быть полноценным, Баз 
нообразным, содержать достаточное количество витаминов. При 
бронхиальной астме врачи рекоменду цадящую диету. Сове 


Иногда бронхиальная 


исключаются такие продукты, копчености, | 
томат, жареные и ост | 
лавать сразу после приступа ило л И 
знают, какая пища приводит к возникновеник м 
гают ее. а д 
Хочу напомнить, что любые очаги хронической инфекции, буй В! 

то кариозные зубы, хронический холецистит, тонзиллит и др., епоз н 
собные привести к возникновению бронхиальной астмы, необ Се 
лимо своевременно лечить консервативными методами. Операт Н. 
ное лечение больных бронхиальной астмой нежелательно из => 
возможности ухудшения состояния больного. | Бб 
Когда появляются предвестники астматического приступа Ул 
возбуждение, покашливание, зуд в полости носа, изменение 19 Вг: 


лоса широкие зрачки, постарайтесь успокоить ребенка, удой 
усадить его, закапать 3%-ный эфедрин в нос и дать рекоме 
ванное врачом лекарство (теофедрин, зуфиллин, диазолин и 
У маленьких детей астматическую реакцию часто ва 
инфекция верхних дыхательных путей. В этом случае про 

’ астматическое лечение комбинируют с противоинфекционным. 
ванны (37°С) ес прохладным обливанием (25°С) ‘гру 
ны в период выздоравливания оказывают благотворное 


т лечении аллергических заболеваний, в том числе и 
ой астмы, решаются две задачи: во-первых, надо кул 
І п и, во-вторых, вылечить больного, Перв. 

ается достаточно успешно. Как пра! о 


икаментозные средства, $ 


ун 


проводит специфич 
ствительности га сн 
сенсибилизаци: у, так называ 

о не С 
логическая устойчивость му вырабатывается 


и 38 
эе Для. него лекарс 
ЛЬНОГО аллергологического в. 


У детей большое значение имеет довер 
счащии врач убежден в эффективности! ка 


К лечения и может убедить в этом родителей и“ 
самого ребенка, то обес- | 


| и внушение. Если л 
· кого-либо способа 
во 


34 В болвшине : С 
это ен. стве случаев успех лечения обес- | 
по. Однажды ко мне на прием пришли бабушка с внуком. Диме В | 
тогда было девять лет, С раннего возраста у него была пищевая’. 4 
раз: | аллергия. Наследственность отягчена аллергическим заболева- 
При | нием: у бабушки бронхиальная астма. Частые респираторные забо- | 
всем левания, которые Дима перенес до школы, закончились тем, что 
ения № к шести годам у него тоже развилась бронхиальная астма. Беско- 
ельзя нечные ОРВИ и приступы астмы мешали мальчику ходить в школу, 
ми | играть с ребятами во дворе. Мы побеседовали с бабушкой и на- 
саме ће метили широкую программу оздоровления ребенка. Надо отдать 
избе | должное целеустремленности бабушки. Что было рекомендовано, 
| выполнялось тщательнейшим образом: организация рациональ- 
р буле || ного питания, витаминотерапия, созлода шараа 
021 2 ка и специальные 4 5 г Е 
о | Зот араар гаса долгие прогулки. Все зто всегда бабушка и 
| и 


внук делали вместе. Упорное лечение в течение года дало пре- 
восходные результаты. Дима перестал болеть, в течение последних 
пати лет у него не было ни одного приступа бронхиальной астмы, 
Улучшилось здоровье и У бабушки. Так желание и упорство, вера 
в правильное лечение победили болезнь. А | 
Климатическое лечение, особенно в горах, дает при бронхиалњ- 
ной астме прекрасные результаты. Чистый горный воздух и новые | 
еч снижают готовность к астматическим реакциям. 
И помощник в борьбе с воспалительными процессами, 
6 ах и легких — физическая культура. Прогулки на свежем. 
; _ воздушные и солнечные ванны летом, катание на конь- 
“ыжах зимой, специальная дыхательная гимнастика, маст 
_ все это поможет восстановить здоровье ребенка‘ и на 
таком тяжелом заболевании, каким является брон 


всегда — 
хиашња | 


4 


организм от 3 ) 

химических "о воздействий, механических, физических. 

оцай кс, проникновения микробов, участвует. в газообме 
мощая кислород и выделяя углекислоту, 


ложный орган. В ней скрыта целая система кров 

Блаце ~» желез и железок, нервных окончаний. СА _ 

›лагодаря разветвленной в коже сосудистой сети поддержи 
вается определенная температура тела. При повышении темпе 
ратуры внешней среды сосуды кожи расширяются, увеличив 
приток крови и отдачу организмом тепла, при этом усиливастен и 
М потоотделение, при понижении — сосуды суживаются, приток 
крови уменьшается, теплоотдача понижается, 


Ко звать зеркалом организма. Аллергические 


02090219100) 


забол ия кожи )ушают ее нормальную жизнедел то ВЕОМА 
Повышается проницаемость капилляров, изменяется солевой 00- 
мен, что во многом ›еделяет эксудативный процесе. 

Наиболее ча‹ причина аллергических проявлений на код 


же у детей пищевые, лекарственные, грибковые и бактериадв“ 
ные аллергены Болезнь могул вызвать личные химические 
вещества, входящие в состав синтетич моющих средств, 
краски, лаки, а также эпидерма волосы, перхоты 
пух животных и птиц) и Не избавлены от 
аллергодерматозов и грудные дет: на искусственное 
вскармливание или получавши‹ чение по поводу 


3 


заболеванин. Часто аллергодермато т на фоне наз 
следственной предрасположенности Причи! < могут стать И ( 
нарушения деятельности желудочно-кишечного тракта. Случается ‹ 
что кожные проявления сопровождаются изменениями со стороны! | Е 
органов дыхания. Д К 
Детская экзема обычно развивается на 2—4-м месяце жизни р 
У ребенка краснеет и отекает кожа, появляются пузырьки. ЛО к 
Б паясь, они образуют мокнутие, на месте которого потом появляются 
корочки. Чаще поражаются области щек, подбородка, лба, иногда щ 
появляются участки на туловище, ягодицах, голени. Из-за сильного» р‹ 
зуда некоторые дети расчесывают кожу до крови, становятся беспог 19 
койными, плохо спят. та мс 
Нейродермит может возникнуть у детей после года как само 
стоятельное заболевание или стать продолжением экземы, Р а 
вившейся в раннем возрасте. Нейродермит чаще локализуется 9; 
области шеи, локтевых и подколенных ямок и лучезапястных сустај экз 
вов. В этих ‘местах кожа станов уа 


овится утолщенной, грубой, мок 
Из-за постоянного зуда на ней появляются расчесы. Дети с 


вятся плаксивыми, легковозбудимыми. 


Лечение аллергического процесса на коже, которое преде 

ляет большие трудности, ведут сразу по двум направле 
стремятся понизить аллергическую реакцию организма и 

ить внешние проявления болезни. Опыт показывает, что без с 
ения гигиенического режима и диеты, без помощи физ 
ивания, без предупреждения ин 


фекционных забо. 
одни медикаментозные методы, невозможно 


Ре" -— "1 


забыть о болезн 
_— восстановить нар 
ные силы. 


У е 
Только упорный повсе 


уУшенные фу днев ЫЙ. 


нкини организма, повыси 


А орехи, рыбу, 
русовые. Противопоказано ему и натурально, 
лочными смесями, порошковым или“ 

| е розанным молоком без сахара. В он СТА 
р ное масло, благотворно воздействующее на восстановле- 


‘кие ние нарушенного обмена веществ. Рекомендуется давать препара- 
ост | ты кальция (глюконат, лактат, пантетонат), антигистаминные 
| об. средства. Состояние детей с ферментативной недостаточностью 

желудочно-кишечного тракта улучшается при включении в коми 
лекс лечения панзинорма, абомина, фестала. 


ет Ж 
Иток 


1 Ко Применение наружных средств в каждом случае решаетса ин- 
наль дивидуально. В острый период, когда кожа мокнет и сильно зудит, 
еские из-за чего ребенок расчесывает ее и появляется угроза вторич- 
одСТВ, ного инфицированил, болезненные участки надо смазывать жид- 
хоть, | костью Кастеллани, 1%-ным раствором метиленовой сини или 
ны 07 | 5%-ным раствором марганцовокислого калия. Быстрый, но кратко- 
зенное временный эффект дают мази, содержащие гормоны. Однако их 
товоду следует применять только при выраженном обострении и не долго, 
| а от 3—5 до 7 дней. У некоторых детей местное лечение проходит 
ЈА более эффективно после ванн с морской солью. Хорошее действие 
гать й | оказывают мази с нафталаном и резорцином. Заметное улучше- 
заетећ } ние при использовании мазей удается получить в тех случаях, 
горон? | когда мазь наносится на стерильную салфетку и повязка фикси- 
НЙ 1 руется трубчатым эластичным бинтом на поврежденном участке 
Жо | Е и нет противопоказаний, при зуде помогают успокаиваю- | 


щие лечебные ванны с отваром коры дуба, череды, ромашки, зве- 
робоя. Температура воды должна быть 37—38 (С. продолжитель- 
са ванны 7 210 минут. В) зависимости от состояния ребенок 
может принимать ванны ежедневно или через день. 
Широкие возможности открывают и методы физиотерапии: : 
35 ультрафиолетовые лучи, электрофорез лекарственных средств, озо- ка. 
” керитовые и парафиновые аппликации. 
" Детям, страдающим нейродермитом, некоторыми формами 
‚ экземы, хронической крапивницей, рекомендуется лечение на ку- 
`ортах Сочи, Пятигорска, Кемери. Лечебные минеральные вод! 
ечение, бальнеотерапия дают хорошие результаты. 
лучшают кровоснабжение и трофику кожи, а м 
`положительно влияют на иммунологическую (з 


внимательными к ребенку. Малей 

и поведении, реакция на пази. Е 
послужить сигналом для обращения к 
многом зависит от поведения родителей 


Родители 
› НИ в коем случа И т Ка 
учае не пользуйтесь советами друзей: 


опыт их сугуб Л о 
ичный. То. ў 
рекомендации. ько лечащий врач даст правильные 


АЛЛЕРГИЯ И ИНФЕКЦИОННЫЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ 


Многообразием красок окружила нас природа. Миллионы жи“ 
вых существ — больших и маленьких, видимых и невидимых чедо“ 
веческим тазом живут, питаются, размножаются и умирают 
рядом с нами цекоторые из них могут стать причиной заболе- 
вания 

© первых дней жизни маленького человека окружают раз» 


нообразные орган; ы, среди которых присутетвуют и возе 
будители ин {ИЙ 'икробы, бактерии, вирусы. Однако ири 
чины возникновени“ лько в микроорганизмах. Основ- 
ная причина кроется в анизма ребенка, в со 
стоянии его иммунной системы ляющей противостоять 
инфекции. 

Такие болезни, как ветряная оспа, грипп, корь, зпидемиче“ 
ский паротит (свинка), краснуха, полиомиелит и другие, вызые 
ваются вирусами, которые, проникая в клетки тканей определен» 
ного органа, где они могут размножаться, повреждают эти клетки. 

| Например, вирус эпидемического паротита внедряется в клетки 
слюнных и других желез, вирус гриппа — в клетки дыхательных 
путей, а вирус полиомиелита — в двигательные нервные клетки М 
спинного мозга. 7 

Бактерии в клетку не проникают, но, так же как вирусы, 

избирательно размножаются в определенных тканях организма. 9 
Бактерии дифтерии, например, размножаются в слизистой оболоч“ | 
Ч 
О 


ке глоточного кольца, выделяемый ими токсин (яд) парализует 
нервные волокна. А 

При любом инфекционном заболевании в большей или меньшей 
степени выраженности развиваются аллергические процессы. 

В борьбе с большинством детских инфекций основным среде 
ством создания невосприимчивости являются профилактические 
прививки. 4 » с 74 . 
__Проводимал под эгидой Всемирной организации здравоохра и о 
ения расширенная программа иммунизации против туберкуле 
полиомиелита, дифтерии, коклюша, столбняка и кори имеет целы! Я 
охватить прививками детей всех стран. С прививками сваза 
большие успехи, достигнутые в последнее время в борьбе с инф 
ИО и заболеваниями. Показательна в этом отношении б 

спой, кс торой раньше болело 60 человек из 100. Про 

А МЕНИ ~ Шу ај у. (а а; 


К, Кото ром у 


ОБЫЧНО 


чужеродных сывороток (в перв 
которые для таких детей А 


и- ность, нежели вакцины. " представляют гораздо большую опас- 
о- Профилактические 
ом Однако ооа, как правило, не дают осложне- | 
а нение, что при нарушениях ‘иммунной | 
е- системы они все же могут появиться. в ? 
Теперь рассмотрим эффективность проводимых прививок. 
13- Прививки против туберкулеза вакциной БИЖ позволили не только 
›8- снизить пароле земоств детей, но и ликвидировать такую его та- 
и - | желую форму, как туберкулезный менингит. 
в Другое крайне опасное заболевание — это полиомиелит. Он 
-0- Дает стойкие осложнения в виде параличей, с трудом поддающиеся 
| ТЬ лечению. Его тоже можно предупредить профилактическими при- 
вивками. 
че- т Дети сейчас редко болеют дифтерией благодаря прививкам 
Ы и комплексу дополнительных мер. Однако о дифтерии надо по- | 
стоянно помнить, чтобы избежать вспышек этого тажелеишего 
З заболевания, при котором наблюдаются поражения нервной системы 
ив < в. 
ки Я их вен опасен для детей раннего возраста. В этот 
ых м ‘особенно тяжело и дает осложнения. Поэтому 
| период он протекает особ 1 
ГКИ | очень важно сделать прививку до трех лет. Когда ЛА становатса 
ЕР. старше, они легче переносят коклюш, поэтому прививки делать 
ма. у шат. ет сказать о столбняке. Это страшное забо- 
ОЧЕ Порно следу заканчивается трагически. Заражение проис- 
ет ‘свание почти всегда ают грязь или земля, содержащие 
УЕ, ходит, когда в рану. попад 


лб бактерии. Эти бактерии имеют коварное свойство, 

Х| Ма в АА в. виде спор (капсул) в течение многих лет 
ся 

ребенок поранилса и рана 


чну ; Е 
востолбна я 
проти то особенно опасно детям с проявле 


яЧнЬ 
3 ли ребенку’ бы 
В. е, де“ (коклюшн ) 


ла 


вает иммунитет 
ТИТЬ число 
содержащие 
против нескольких 
введения этой 


етраненных заболе 
прививки 
гической 


ситуации 


тельн‹ 


гические 
= 


ТОЈ 
уколов, 
антигены 


вакцины в 
сразу против трех инфекций. 


Корь в допрививочный период бы. 


аллергическими проявлениями, П 
неправильно, 


Њко против д 
приготовлены комб 
(действующие вет 
инфекций, например 
организме 


ваний, Особенно тяже, 


а в случае небла 
о 


больны 


ости к болезни 


контакта 


а 


анного возбудителя. Чтобы со 


вырабатывается иммунитет 


инированные препар 
цества микробов) сразу 
вакцина АКДС. После 


ла одним из самых раепро- 


ло ее переносят дети с 


озтому отказываться от коревой 


гоприятной эпидемиоло- 


жении ребенка просто опасно. К этому 
ение иммуноглобулина с целью профи“ 


м не обеспечивает дли- 


иногда вызывает аллер- 


тергические заболевания и реакции, надо 
Е ООВ рофилактическим привив- 
кам. 
Перед приви и проводит мочи, ле- 
чение сопутствующих заболе, | р отрофии, 
глистных забол ) ) нфекции. 
Часто болеющим простудным бо ІМІ _закапыва- 
ется интерферон. Дети пол мины А С — обеспе- 
чивающие состояние имм тигистам те препараты 
и др. Прививки проводятся | месяц оступления ребенка 
в детский коллектив или спустя 1—3 у і после адаптации 1 
его в коллективе. После прививки надо внимательно следить за ) 
соблюдением режима дна. оберегать детей от эмоциональных И у 
физических перегрузок, контакта с инфекционными больными. 
Из питания надо исключить непереносимые продукты. В течение в 
(дней после прививки ребенку рекомендуются антигистаминные ж 
препараты. г 
Опыт показал, что индивидуальный подход к каждому ребенг Ч 
ку, проведение оздоровительных мероприятий перед прививкой, : 
выбор периода наименьшей аллергической активности обеспечи- 5 
вают благоприятное течение вакцинального процесса. Г 
К сожалению, пока еще не открыта высокоэффективная вак | т 
цина для профилактики острых респираторных вирусных инфек“ | ЈЕ 
Ба (ОЕВИ). Несовершеннњ и препараты, применяемые для ле: | 
чения. 


заражения. Респираторно-вирусные заболевания 
‘ненные воспалением легких, 0 


снижают сопротивл 
низма, задерживают физическое развитие ребенка» 


часто 
лемост 


ЕРЕ И. мм 


акапыва- 
— обеспе- 
репараты 

ребенка 
даптации 
едить за 
ЛБНБХ И 
ОЛЬНЫМИ: 

течение 
`аминные 


тические, и воспалительные очаги в его организме, Повтор 
ные ‘инфекции вызывают повышенную чувствительность к ви. 
русам и 
ЦИЯМИ. у - 
Как известно, болезнь легче предупредить, чем лечить. Самое 
надежное и эффективное средство профилактики ОРВИ = повы- 
шение сопротивляемости ребенка средствами физкультуры, зака- 
ливания, массажа. | 

Что же делать, если у ребенка возникло острое респиратор- 
ное заболевание? Прежде всего уложите его в постель и вызовите 
врача. Помните, что повышение температуры — это защитная 
реакция организма в борьбе с инфекцией. При этом погибают воз- 
будители инфекции, происходит усиление ИММУНОЛОНИН СК реак- 
ции, активизируется обмен веществ, улучшается кровообращение 
И функции внутренних органов Если температура поднялась выше 
38—39°С, положите на голову ребенка салфетку, смоченную в 
холодной воде. Салфетку надо часто менять, чтобы она все время 
была прохладной. Можно повесить над головой ребенка пузырь 
со’ льдом. Не укутывайте м не е на него теплые 
кофточки — это еще бол пере 


ет организм. 


Шри высокой температ ребенку необходимо давать как 
можно больше жидкости: прохладный чай, фруктовый сок, ще- 
лочные минеральные воды. Если температура держится несколь- 


ко часов, надо пр! ля ее снижения. Можно 
обтереть ребенка с душную ванну, приложить 
пузырь со льдом к голове и к пах) ать клизму холодной водой. 
Жаропонижающие средства давать только в случае крайней необ- 
ходимости. 

Астматический синдром при острых респираторных заболе- 
ваниях чаще развивается у детей раннего возраста И продол- 
жаетсл, как правило, 5—7 дней. Он проявляется острым вздутием 
прудной клетки, одышкой, свистящими хрипами на выдохе, навяз- 
Чивым кашлем. В этот период ребенку назначаются препараты, 
расширяющие бронхи: эфедрин, эдфиллин, но-шпа. Надо следить 
ЗА тем, чтобы мокрота не задерживалась в бронхах. Чтобы ребенку 
было, легче откашливать ее, давайте ему побольше теплого питья 
(чай, молоко). Хорошо помогают содовые ингаляции (2 г соды на 

0 г воды) 5—6 раз в день. Полезно 5—7 минут подышать паром 
Над горячим картофелем. 

При появлении астматического синдрома прежде всего успо- 
конте ребенка. Не суетитесь вокруг него: нервозная обстановка 
Может усилить приступ, а спокойная, доброжелательная атмосфе- 
ра ускорит выздоровление. В комнате, где находится больной, 
Всегда должен быть свежий прохладный воздух: почаще ее провет- 
ривайте. Следите за чистотой постели: белье перестилайте несколь- 
ко раз в день. 

При респираторных заболеваниях у детей может возникнуть 
ое ое пе пада Ребенка нан положите сло 
| льное горло. Когда 


иртом, слелать 


микробам и могут сопровождаться аллергическими реак- | 


рвота закончится, дайте малышу кипяченой воды, 
лощет рот извыпьет паругвлоткове! фан У 

Надо внимательно следить за состоянием НОСОГЛОТКИ бо 
ного ребенка. Если в носу образовались сухие корочки, их надо 
удалять. При сильном насморке следует несколько раз в день про. 
мывать нос насыщенным настоем чая. Это удобно делать малень. 
кой спринцовкой емкостью 20 мл. Процедура такова. Ребенок На- 
клоняется над умывальником, и ему по очереди в каждую ноздрю 
впрыскивают теплый настой чая. 

Перед закапыванием капель нос обязательно прочищают, 
Затем ребенок ложится на спину, слегка запрокидывая голову, 
и ему впускают по 2—3 капли в каждую ноздрю. Грудным детям 
нос очищают ватным фитильком, смоченным грудным молоком 
или вазелиновым маслом. Эту процедуру обычно проводят перед 
кормлением ируют слизистую’ оболочку, 
сужают сосуды, облегчая дыхание. Хорош ›могает при лечении 
насморка и оксолиновая мазь, торую. з тывают прямо В НОС, 
Кроме! кратковременного ж› гв нет побочных дей- 
ствии. 


пусть он про 


Носовые капли дезинфи 


2 регулярно массировать лицо И 
носа (рис, 1). Такой массаж помогает Е о 
значительно быстрее, и 


чем обычно екция Не 
Пуститься ниже — в трахею:и бронжик уз инк оо 


ГО 


ЛЬ. 


земји Массаж краљев. 
т ИЛИ сидит напротив ре 
пангами согнутых у 
со скоростью’ 130—150 
до появления тепла (|1 


нок Сидит н 
него. Массаж выполняется 3, 


и 5-м па Ў ЧАА 
обеими руками от переносицы К углам Рта: огл РЕМНИ 
ри ое растирание до появления тепла (20 с), поглаживание 
| (5 ©). Аналогично проводится самомассаж. : 

3. Массаж лица под глазами. Вебенок сидит на стуле, мать 
| стоит позади него. Массаж выполняется 2 ДИ 5-м пальцами р: 
от переносицы до. уха одновременно обеими руками: поглажива- У 
ние (5 с), энергичное растирание (20 с), поглаживание (5 с). Ана. 
ЛОГИЧНО проводится самомассаж. 


а стуле, мать стоит позади 


4. Массаж лба. Ребенок сид 


1 

| 

ИТ на стуле, мать стоит позади | 

него. Массаж выполняется подушечками пястно-фаланговых су= | 

ставов 2, 3, 4 и 5-го пальцев "Одной руки круговыми движениями | 

вдоль лба со скоростью 100—130 об/мин (около 9 об/сек). Другая | 

Шка поддерживает голову ребенка. Поглаживание (5 с), расти- 

рание (20 с), поглаживание (5 с). Аналогично проводится само- | 
массаж. 


При силвном кашле во время острого ларингита (крупа) вды- 
хание теплого вл го 


: духа оказывает благотворное влияние. 
Подходящую атмосферу можно создать в ванной онаа те 
"ИВ горячую воду. Хе роший эффект дают и ножные Па 
должительность процедуры — 10 минут. Горячую ванн) 
ПРИМенять только по рекомендации врача. 


Еще Раз хочу напомнить о том, что анти НОД О | 
Идные препараты действуют только и асоеи | 
Ются причиной осложнений при респираторнњг 

Н не оказывают никакого влияния на вирусы. 


Лам 
Ла 


со- | 

адо придерживаться только при выс А 

ой о ан пен перу ка ај рари ти 
Ребенку вставать несколько раз в день, а порез НО пе 

И Реводите его на обычный режим. Длительный а 

| | т Вызвать застойные явления в бронхах 1 

ТЫ Роцесс выздоровления. МЕЕ... | 

‘далека от истины всем известная Па Полако а 

| пр Оди За семь дней, а леченый А а и 

в. “Висит от того, как лечить. 


тобы 
процедур, чтооь 
Врача выполнения простых, доступных пр Е т 
Метро выздоровел. 


лжен возвра 
бенок должен’ 
евания ребено оторых детей 
овоо заволе ОС ае ‘некоторых › 
чному о изн 


еще, довольно долго сохраняются расстройства со стороны, 
ПИ : АЕТ АРГАА ТТИ. ААН РЕ А СТЬ ў 
систом е рунее на! Ооботрая утомляемость, рассея 
неустойчивость артернального давления и пульса, неприятные о 
щения в области сердца. Шостепенно надо включать И занату“ 
физкультурой. Упражнения, требующие большого эмоциональном 
и физического напряжения (бег, прыжки), участие в соревнова“ 
ниях после болезни противопоказаны. Длительность щадящего 


режима определяет врач. 


МА ума лапы Эй 


ИСКУССТВО ПРАВИЛЬНО ПИТАТЬСЯ 


Правильно организованное питание является важнейшим 
условием хорошего физического и умственного развития. Дети 
дошкольного и школьного раста должны есть 4—5 раз в день 


через 3,5—4 часа, ж но в одно и то же время. Зачем это 
нужно? Если ребенок приучен есть в определенное время, то имен- 
но в это время у него повышается возбуди 


мость пищевого центра, 
выделяются пищеварительные соки, повышается обмен веществ. 
При беспорядочном питании такая функциональная готовность к 


еде не формируется. А это может нарушить нормальное пищева- 
рение и даже привести к заболеванию. Ребенку надо прививать 
привычку есть не спеша, хорошо пережевывая пищу. В этом слу- 
чае она обильно смачивается слюной и усваивается гораздо лучше. 
Ребенок должен получать достаточное количество белка, ко- 
торый обеспечивает рост и восстановление тканей, участвует в 
образовании антител, ферментных систем и витаминных комплек- 
сов. Особое значение придается жирам растительного происхож- 
дения, которые регулируют окислительные процессы, усиливают 
защитные функции организма, способствуют улучшению регене- 
рации кожных покровов. Углеводы выполняют в основном энер- 
гетические функции: Участвуют в обмене белка, окисляют жиры. 
С пищей в организм поступают и необходимые минеральные 
вещества; соли кальция, калия, натрия, фосфора, магния, меди, 
железа. Определенное их количество всегда должно находиться в 
тканях органов. Выдающийся советский гигиенист Ф. Ф. Эрисман 
писал, что «пища, не содержащая минеральных солей, хотя бы 
она во всем другом удовлетворяла условиям питания, ведет к 
пот' 

о влечет о т А т 
р о А ИУ в построении тканей и т. п. 
| У для его нормальной жизне- 


лоне 


деятельности, Их относят к незаменимым факторам питания ч 
века. Пища, содержащая’ необходимое количество Витаминов й 


, = 
вышает выносливость, увеличивает сопротивляемость по отно КР 
шению к заболеваниям. Ребенок должен всегда получать доста. = 2 
точно витаминов С, А, Е, Ву, В;. хт 

Для детей с пищевой аллергией еду готовят несколько иначе 10 р 
. чем обычно. Так, например, для придания пище нежно пюреоб- 2—4 | 
разной консистенции ее тщательно ИЕ на опет и 46м 
протирают. «Щадящая» еда уменьшает лаза КЕ | ПИЩЕ. старше 
варенил, Чтобы мясо и рыба стали менее а а ТЕ и. к конц. 
варят. Во время варки экстрактивные и Т р. В воду, 11,5 | 
Диетологи рекомендуют „ И ДЬ И не НО всем 15-31 
детям, особенно аллергикам. Приготовленную 10 щу | Д остав- И 
лять, ее необходимо съедать сразу. Уже через несло АИ В Ней 
начинаются процессы брожения и гниения даже ДИЛБНике. А 
Ученые доказали, что в сырых растениях содержится ООЛЬШе НИЗМ Ы, 
лезных веществ, чем в вареных, а главное, в НИХ содержатся ВВОДИ 
а активные вещества, способству ИЕ полному у дат пос 
нию пищи. Позтому ребенок должен ест мо а, ное. а 
овощей и фруктов, зелени. В холодно | года бая под | К. р 
энергетических запасов можно увеличить количество продуктов, ко 
б сам жирами. 
а ле даватђ ребенк вежие соки (если а и каши. 
противопоказаний). Это продукт по: нной биологической м порциям: 
ности. боки на 90% состоят из «ж й воды», содержащей акт = НОГО сок; 
ные вещества’ растительных клеток, поэтому они быстро м Надо сле 
чаются в обмен веществ. В морковном, яблочном и свекольн Ральные 


бные ть В 
соках содержатся вещества (пектины), способные ое 
кишечнике продукты гниения и брожения. В соках присут О дели но 


и фитонциды. Они оказывают общеукрепляющее дейст а КоА Юре мо» 
сервированные соки действуют менее активно, чем свежепр 5 Х ябло 
товленные. ИЕ анов. 
Пить сок желательно между приемами пищи (за зоди Д0 50 Г. | 
нут до еды), приготовленный сок надо выпивать сразу. Имеют. х В каз 
во время еды, они могут усиливать брожение в кишечнике: чти н пара. Ове 
ся данные, что в соки сельскохозяйственные гербициды поша ка Влени 
попадают: они остаются в. клетчатке. ях преду“ Шо Дого Е 
Рациональная диета при аллергических заболевани леч бн06 де сто 
сматривает два направления — профилактическое и ту пише | том с 3' 
Профилактическал диета у ребенка, предрасположенного и а! | № Ко Е 
вой аллергии, должна включать продукты с минимальнь ево! но з 


генными свойствами. Диета детей 
аллергией предусматривает устра 
ных и индивидуальных аллергенов. | 
. Организуя питание детей раннего возраста (таб 
бое внимание обращайте на выбор животного белка: 


телятину, замени 
ЛБНО включайте в меню 
ни усиливают защитные Ф 


ПИ ~ е 
с уже сформированно саша дос 
нение продуктов — П у 


ка, индейки. Обязате 
ого происхождения. О 


ержатся 
у усвое- 
е сырых 
олненил 
одуктов, 


сли нет 
й актив- 
и актив- 
о ВКЛЮ- 
КОЛБНОМ 
ывать В 
утствуют 
де. КОН“ 


кеприго“ 


Возраст — 
Объем пищи, мл. 


10 дней — 2 месяца 


5 Массы тела ЕР 
7а '/в массы тела О А. 1000 
4—6 месицев '/т массы тела (от 900 до 1000 а 
Старше 6 месяцев '/в массы тела (от 1000’ до 09 
к концу первого года жизни !/5 — 7, массы тела (1000—1200 и 
| 1,5 года 1100—1200 мл мл). 
15 3 года 1300—1400 мл 


низма и способствуют уменьшению кожных поражений. Их надо 


вводить в рацион очень осторожно. Сливочное масло также вво- 
дят постепенно, а при его непереносимости используют топле- 
ное. 

При повышенной чувствительности ребенка к белкам ко- 
ровъего молока доктор медицинских наук К. С. Лададо предла- 
гает раньше, чем обычно, вво 


ь в его рацион овощное пюре, мясо 
даются в обычные сроки, малыми 
сти. Начинать надо с аблоч= 

НОГО сока с нескольких капель в ложке кипяченой воды. Шри этом 

надо следить за реакцией ребенка. Предпочтительно давать нату- 

ральные соки из зеленых сортов яблок (антоновские, семиренко, 
белый налив). Менять сорт сока можно не ранее чем через 2 нез 

Дели, но и при этом надо соблюдать осторожность. Фруктовое 

Пюре’ можно давать детям с 2 месяцев, готовить его лучше из све- 

Жих яблок, а в летний период и из светлых. сортов, черешни, груш, 


ое Пюре начинают давать с 5 г ежедневно, увеличивая объем 
до г. у 


В качестве питья рекоме 
Хара. Овошнон отвар из ка 


и каши. Соки и фруктовые тор 


порциями с соблюдением остор‹ 


ндуется кипяченая вода, чай без са- 
добавлением морк пусты можно готовить с небольшим 
каждого прод 0 ови, чернослива, кураги (в случае переносимости 
ШОЙ и. | 522 шиповника тоже надо вводить с ООлБ- 
Детям с 3,5 месяцев в о." прикорм обычно начинают давать 
только из кабачков Биде овощного пюре. Вначале пюре готовят 
можно) добавить ве ои белокочанной капусты, через 2—8 дна 
иметь в виду, что картоф Компонент, а затем картофель. Следует 
нежелателен для д. ей И Из-за содержащегося в нем крахмала 

проявлениями аллергии. Поэтому, пред- 
кусочки, его необходимо 


ет 
варительно очистив 


И капусту, ‘брюкву, репу, тыкву» 
ачиная с чайной ложки — 5. 

). Это 
Во И 


зависит от переносимости: _ 


„Зв андаа 


Лала ФЕ 


м день вх. 
В: 80-100: и уже получает две чайные лох. 
йя на ПЮре`в тецен у ребенка‘ не возникла’ аллергичес 
приготовленное 6 ие нескольких дней, то можно добавить. 

пелђ, постепен ЛЮдо растительное масло. Начинать надо с 1 
но увеличивая до | чайной ложки. Объем рас т, 


НОГО м: 
о, асла должен составлять !/4—!/4 от общего кол 
Ра, который получает ребенок. тең 


г > 
“те 


хб и прикорм — кашу — можно давать с 4 месяцев: Пра 
казала, что лучше других дети переносят МЕ | 
ную; пе у дру д р гречневую, Овея. 


эловую и рисовую крупы. Крупы следует предварительц › 
вымачивать в холодной воде в течение 12 часов. Затем ВОД ТК 
вают, заливают крупу кипящей водой и варят до готовности, Мао 
в готовую кашу добавляют только после того, как ребенок лу 
[2 объема блюда. В кашу добавляют сливочное масло, а при 
плохой его переносимости - растительное. 

При непереносимости молочного белка детям уже с 5 месяцев 
начинают давать говядину, мясо кролика, индейки, нежирную 


свинину. Кулинарная обработка мяса имеет’ свои особенности, аптеч 
Вымыв, мясо заливают холодной водой и варят 30 минут. Затем удерж 
воду ‘сливают и, вновь залив горячей водой, доводят до готовности, му егс 
В приготовленный фарш для достижения необходимой консистен- нормь 
ции можно добавить овощной от (КИПЯТИТЬ. 


Детям первого года 
к коровьему молоку творог не 


ышенной чувствительностью 
ндуется. Исключаются из 


| 


‘рациона мясные бульоны и рыба. дальнейшем они могут быть Сроки 
введены только по рекомендации врача (табл. 2). Н 
При отсутствии индивидуальной непереносимости, несмотря = 
на сенсибилизацию, полностью из питания не исключаются трудно? Наи 
заменяемые, имеющие высокую пищевую ценность коровье молоко т 
и куриное яйцо. Для снижения антигенной способности пищевых и 
продуктов используется термическая обработка. Куриное яйцо — Е. 
долго варится, иногда употребляется только желток. Используется 
сухое молоко, подкисленные молочные смеси менее аллергены Соки 
чем натуральные. 
В некоторых случаях при нарушениях желудочно-кишечно | 
тракта в виде частого жидкого стула, даже при грудном в Я 
ливании, вводят в питание кисломолочные продукты: Да е ЖУктов 
тей первых месяцев жизни целесообразно ввести В пы Оток 
ацидофильную смесь «Малютка», кисломолочный «Вито. ния нов 
кефир. При использовании кисломолочных смесей для ле Де | 


лучше давать их с ложечки перед каждым кормлением. 


тям первых месяцев жизни по 10—20 мл, а 2—9 ме 
по 30—50 мл. Иногда грудное кормление полностью 38 
‘кисломолочной смесью. Практика показала, что дети На К 
ном и искусственном вскармливании лучше переносят Б, 
‘лочные смеси, чем адаптированные, такие, как «Д олақ 
лыш», «Малютка», «Витолакт». к. 
В тех случаях; когда возникает необходимо 
‘питания ребенка молоко, можно использовать 


Д0 ГОТОВНОСТИ 
ОЙ конснсте 


твительномы) 
ключаются й 
іи могут быт 


‚белок. Например; 


соевое молоко, | 


для‘ приготовления, ли каш, И 
АБА и 8 
белка’ 


ности, › недостаточн. 


‚ „Технология, приготов бка. 
ного от скорлупы. б орда ее молока. 195 г очищен: 
холоднои! воде на 12 часов, затем ао замачивают в 
массы, После этого, добавляют 500 мл ИНО до гомогенной 
перемешивают, выдерживают 15—20 минут при кома 
ратуре и фильтруют через несколько слоев марл К Мао. 
прибавляют 500 мл кипяче мари фильтрату 


ной воды, нагревают смесь 6 
В готовое молоко кладут 50 г сахара. ~ | е 


У детей, страдающих пищевой аллергией, 
шение водно-солевого обмена. Поэтому, 
экземе, надо ограничить употреб 
Необходимые для организма 


отмечается нару- 
особенно при мокнущей 
ление соли до 2,0—3,0 г в сутки. 


соли кальция можно восполнить 
аптечным препаратом (пантетонат кальция). Сахар, как и соль, 


удерживает жидкость, усиливая аллергическое воспаление. Позто-“ 
му его тоже дают ребенку меньше, чем положено — '/› возрастной 
нормы. Остальной сахар заменяют ксилитом. 


Таблица 2 


Сроки введения продукте 
и детям с повыше 


‚ здоровым детям первого года жизни 
твительностью к коровьему молоку 


Наименование | 


Рекомендуемые 


продуктов е УЕ | ок с аллер- проду 
и блюд ребенок гическими реак- 
ЦИЯМИ 
= "2 а Е 
Соки | не ранее 2 Яблоки зеленых сортов, | 
краснал и белал сморо- 
дина, бананы, груши, | 
желтая черешня & А 
Фруктовое пюре 1,5—2 2—2,5 » 
Желток 3 = 
Овощное пюре 4—45 3—8,5 кабачки, картофель, ка- | 
пуста 
| 
Овощные отвары 1 | 
Творог 4 1. 5". 
Каши 56 4—4,5 крупы: гречневая, пер 


ловая, овсяная, рисовая 


говядина, индейка, мясо 
кролика, постная свинина 


Мясо 


Если аллергическал 


ржаноћ 


Повышенная чувствительность ‘К продуктам И. 
мость некоторых из них с возрастом снижается. 0536 
после года жизни можно очень осторожно вводить в 
противопоказанные продукты в малой дозе — 5 г (1 ца 


М 


рацион 
Иная ло 


реакция не обнаружена, дозу постепени 
личивают. : 57 шу 
Дети старшего возраста получают питание исхода из фи сут 
логических потребностей (табл. 3). После года жизни ВКусоце | цио 
восприятия становятся более дифференцированными. Развитие ется 
жевательного аппарата позволяет вводить более твердую и разно. 
образную пишу и изменить кулинарную ооработку продуктов, алл‹ 
Однако в острый период заболевания мясо лучше готовить на па ван! 
или отварить. Из рациона исключаются мясо водоплавающи» акти 
птиц (утки, гуси), субпродукты (печень, почки, мозги, сердце), 
Бульоны заменяются овощным супом. И. ключаются, также блюда 
С КТЫ 1 которых входят пищевые добавки: консер- 
ле продукты, копчености ›жные сырки, майонез. 
тить; что острые припрг соленые блюда повы 
мость слизисто желудочно-кищечно | | 
ВИЛБ 
есть 
Таблица 3 ] 
Средний объем пиши де ‚зрастных групп, г и 
= г реа маа ка, к 
Наименование продуктов | ТЕ ДИМЫ 
и блюд ИИ = ( 
| о = т стать 
| Завтрак разви 
Каша или овощное блюдо 200 200 300 290 баа 
Чай 0 200 200 20 Ке" 
70.0 Уход; 
06 Е д И з > к 90 питал 
Салат у 50 60 75 400 Д 
Суп 50 200 300 120 Пост 
Мясная котлета, суфле 50 80 100 900 разви 
Гарнир 00 120 150 28) ет 
Компот, кисель 150 180 200 р ње - 
Полдник 200 | по 
Кефир 200 200 200 100 зат 
Фрукты 00 100 100 Каја 
Ужин 350 ит 5 
Овощное блюдо или каша 200 200 300 250 ‹ 
Кефир, чай 150 200 200 
Хлеб на весь день: 
пшеничный 15 60 100 


(ат 


ля пищевых аллергенов. Без существенного. щер 
т банка мопут быть полностью исключены шоколад, гранаты, 
оная смородина, земляника, малина, мед, рыба, орехи, гр 
т и, гр 
трусовые. 


Н : 
ЦИ е исчезновения симптомов острой фазы болезни В. пи- 


нз можно ввести один из исключенных продуктов. В случае от- 
ти ВК | ствия обострения через 4—5 дней постепенно расширяют ра- 
|. Раз Ам и а При возникновении реакции продукт немедленно исклоча- 
вкте у 
ую И Тие Е 
: ". СЯ. В и > 
пр Разно. > Таким образом, основным принципом диеты детей, страдающих : 
ИТЬ Кто, аллергическими заболеваниями, является правильное сбалансиро- 726 
П Я пару нное питание с ограничением продуктов высокой аллергической 4 
Лава оцу ва! ў 
Ји активности. 
) 5 Сердце)й С. 
КЖе блюда | 
КИ: ыы. 
комер ФИЗИЧЕСКОЕ ВОСПИТАНИЕ РЕБЕНКА 
и, майонез, 
Люда повы 
>-кишечного | Важнейшим условием профи ки аллергии является пра- 
|__вилвное физическое воспи нно в семьях, где 
есть аллергические заболеван: 
Таблица 3 Вырастить сына ил! Чі ) ыми, жизнерадостными 6©0- 
всем не просто. Для уметь, в частности 
п, г р + у о 
р А иметь представ 1ч зоспитании ребен- 
ИВ 


ка, которое подра 


димых ему физическ | ИХ 
11-14 Основным принципом физического 
стать его оздоровительная направлен: 


развивающийся ребенок меньше болеет, 
здоравливает, 

0 = < 

00 ; Чтобы малыш рос здоровым, 

2 Ј Уход. Родители должны следить 
питался, соблюдал 


енствование необхо- 


ния в семье должна 
Крепкий, полноценно 
а заболев, быстрее вы- 


за ним необходим тщательный 


за тем, чтобы ребенок правильно 
режим дня и гигиену. 


~ | 
90 Для него не менее важна достаточная двигательная актив- | 
400 ть Чем Фольше движений совершает малыш, тем лучше у него | 
190 о аетея кора головного мозга. В формировании движений су- І 
"200 56 и принадлежит развитию нервной системы. Боль- | 
0. Е З ИЕ пет и внешние раздражения, воздействующие 
2 р а зрение, слух и побуждающие ма ленько АЕ у 
| пој 5 К : Ј кого ребенка к тому или 
> | ному действию. Сначала Он учится бр: ре 
00 МЕ затем переворачиваться на живот. рате н. удерживает) предка 
204 А и вставать. Обычно к году а еще позже ползать, садиться 
1 100. 27 дить; ребенок начинает самостоятельно хо- 
ком! А Нормальный 


кому ребенку, Д не только малень 
ГОДЫ из-за высокой учебной на НО И для школьника, В последние 


ний в режиме дня 

намии, которая 

"систем органи: 
р же ~ 


> 


ся дефицит движе- 


‘сказывается на д 
сердечно-сосудист 
( Гага 4 


" ‘особенно. 
Ка 


И Й 


"о РР. | . Г 


снижает работоспособность: в результате, ослабевают 
память, нарушается координация движении. 
(Лучшее средство повышения работоспособности — это 
ческие упражнения. Признание великого французского м 
и писателя Ж.-Ж. Руссо как нельзя лучше иллюстрирует Вац) 
связь деятельности мозга с движением. «Ходьба оживляет и Вооду. 
шевллет мои мысли. Оставаясь в покое, Я ПОЧТИ не могу думать 
необходимо, чтобы мое тело находилось в движении, и тогда ум 
тоже начинает двигаться». , 
а с" И стремление к ВНИИ И некоторые роди. 
тели спешат приобщить к ним СОВСЕМ маа детей, насыщая 
их чрезмерной информацией. К чему это м ма К лом 
ке естественного развития нервном А И у ее истощению, 
< неврастену И это порои уже не р м 
Ў ан помогает правила Р ДНЯ. 
При составлении режима На ШКОЛЬНИКОВ — классов’ мож: 


= 
но взять за основу режим, разработанный Институтом физиолог 
гии детей и подростков АПН СССР | 
Естественно, что ни одна схема режима дня не может быть | 
одинаково пригодной для всех детей. !лавное правило) которым | 
надо руководствоваться при составлении режима дня, — зто разум- 
ное чередование умственных и физич их нагрузок с отдыхом, | 
рациональное питание, прогулки и игры на свежем воздухе: | 
| 
Режим дни школ а | 
Подљем 7.00 | 
Утренняя зарядка, водные процедуры, уборка К 
постели, туалет 7.00—7.30 г 
Утренний завтрак 7.30—7.50 у 
ауле ПА тате Ка О Наса | 
ол и утренняя прогулка до начала ООО ООВ да 
Занятия в школе 8.30—12.30 
Горячий завтрак в школе Около Пе 
Дорога из школы или прогулка после занятий в Т. 
школе 12.30 
Од 13.00-13.30 
Послеобеденный отдых или сон 13.30— 
Прогулка или игры и спортивные 


занятия на воздухе 
Полдник 


Приготовление домашних заданий 

Прогулки на свежем воздухе 

Ужин и свободные занятия (чтение, музыкальные 
занятия, ручной труд, помощь семье, занятия ино- 
странным языком и пр.) 


Приготовление ко сну (тигиер 
АГ. | нические мероприя- 
Пия — чистка одежды, обуви, Ро 


Умывание) 


А 


· может бит 
ило, „которым 
‚ _ Это разум- 


К с отдыхом, 
оздухе. 


_ Физкультура как средство, профилактики и лечении > 
ваний находит все более широкое применение в прак 
ствам физической культуры, используемым при аллер 
заболеваниях, относятся специальные общефизические ша 
нения, подвижные игры, а также закаливание и массаж. 


Гимнастические упражнения укрепляют дыхательные М г тель 
способствуют нормальному развитию грудной клетки, в ЫШЫ низа, 
тате чего повышается вентиляция легких, увеличивается а В р 
мен, улучшается легочное кровообращение и кровь быстрее о м ус 

5 Н 


сыщается кислородом; облегчается работа сердечно сост ЗИ. 
системы. Под влиянием физических упражнений улучшается раб 74 В 


та органов пищеварения, повышается моторная деятельность КИ льно 
шечника, что устраняет запоры и скопление газов, усиливает выде тысячи 
ление пищеварительных соков, лучше всасываются пищевые вещь. а «Х 


ства, усиливается обмен веществ. АЙ 


Упражнения желательно выполнять при открытой форточке МН 
лучше на воздухе, приобщая ребе природе, улицу 

7+ Ут 25 пия 4 о б ает переход б У“ РР 

Утренняя зарядка (рис. 2) облегчает переход от сна К’ бод всей се 
ствованию, позволяет организму быстрее включиться в работу ЛЯМИ 


Для нее предпочтительнее т: жненил, которые возденет Малень 


вуют на разные группы мышц гельно включать упражне“ дистанц 
ния для туловища, мышц ру! рюшного пресса’ и спина, ляет его 
упражнения на гибкость позвоно | подвижность тазоредрен- рекомен. 
ных суставов. Выполнять их над. ределенной последователь Трениро 
ности: вначале потягивания, затем ажнения для рук И Плеве МОЖНО Е 
вого пояса, туловища и ног. Заканчивают зарядку прыжками | занятий 
бегом, после чего делают упражнения, успокаивающие дыхание сока. И 
Продолжительность зарядки в зависимости от возраста 02 И нее — 
30.минут. Упражнения постепенно усложняются, ускоряется и Туре воз, 
движений. Комплексы упражнений желательно менять кажа Совки н. 
7—10 дней. с Ў Воротом 

Очень хорошо, если родители будут делать зарядку вра ов 


у НВА ] А Оч 
ребенком. Это сделает занятия более эмоциональными И пр Жать те: 
кательными для малыша. дуры | Сигнал 

р у це ке ЈК 
После утренней зарядки надо провести водные про отенце\ | „га 


2 1 по 
душ или обливание, после чего энергично растереться по КЎ а пре 
до ошущения приятной теплоты. Растирать тело надо о бедре нь е в 
кровеносных сосудов: от кисти рук до плеча, от спины 0 возо 
У е т круговыми движениями справи нако И | Щу 8 Ко; 

ОЛБНОГО возраста после каждой физ пе! ат Хх Забс 


ровкијнадо Да иметь комфортный душ. Постепенно ју 
снижают: с 30° до 20— 159 : а 
ыы ‹орошая 
процедура. в конце. Это хор 
тако совмещать прогулки со спортивными а 
Г" ; Г 
| ре совершенствуются двигательные Нови 


повышается его эмоцион Й 
| альн това 
° на свежем возд О | 


ә Ходьба на 


ОТ сна К бодр: 
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огулки 
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ОНЫЙ аппарат, Улучш 
общение с природой 


НаЛЬНЫЙ наст 
тельное преоы 


В утреннюю 
мышц рук и 


по хо 
ное условие для начинающих бо: 


трузки. 
Г В послед 
тельно очень г 


тысячи лет назад на огромной скале В 


ва: «Хочешь 
бегай, хочешь 

Многих п 
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всей семьей, д 


аботу лекаются 
ЧНО-Сосудистая "НО 
аются) 


Успокаивае 


рой. Но Главное 


твание 


зарядку 
ТОГ, совершать пе 


_ Постепенность 


ие годы ст ал 


олезное упражнение. По 


Элладе б 


быть сильным — бегай, хочешь 


быть умным — бегай». 

ривлекает этот спорт, но не 
к. Поэтому психологически 
а и дети чувствуют себя уве 


быть красивым — 


все решаются выйти на 
легче начинать бегать 


лами. Приоби 
Маленький ре 


дистанцию с определ 
ляет его. Чтоб: > 
рекомендуют ч 


Тренировки ‘на 


реннее рядом с родите. 
4—6-летнего возраста. 
не в состоянии пробежать значительную 
ой скоростью. Однообразие быстро утом- 
‘ть у него охоту к занятиям, специалисты 
овать бег с ходьбой и подвижными играми. 


ать детей к бегу можно с 
бенок еще 


10 проводить не реже трех раз в неделю. Бегать 
10 в любое удобное время, лучше утром. За 10—15 минут до 
ЗАнятий полезно выпить стакан свежеприготовленного фруктового 
рока; Интервал между едой и тренировкой должен быть не ме- 
И двух часов. Во время бега можно дышать ртом при темпера- 
И Воздуха до —15° С. Наиболее удобная обувь для бега — крос- 
МЕКИ и кеды. Зимой лучше надеть свитер с плотным ВЫСОКИМ 
Воротом, з 5 | 
ка Очень важно следить за самочувствием ребенка, чтобы избе 
Жать переутомления. Повышенная сонливость или м 
ТА К тому, что нагрузка для него чрезмерна. Если во и 
бета Появилась одышка или головокружение, занятие нала 
Тео РеКратить. Прежде чем возобновить НЫ т 
Нов Гао. После деревева нао болезни ле 
ить через дней. а А | 
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т 


а с’ ЗУЮщие 


Слиз 
Те о кро 


9 же 
лот 


Ском 


| " состолнин | 
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Статические упражнения, направленные 


на изменение типа Е, и. В. 
„(по методу Н. Н. Коваленко и Б. П. Савельева) т 874. 
| У 
0А 6) 
хание. Исхој КИ 
|. Диафрагмальное дых + · Исходное положе 
пеж; ас у уги согнуты в коленях. Да; =) аж 
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А оо нгаваа рука поднимается, левая ето Сания: 
стенка вытягивается, правая | м правая ой ДВИЖНа, Х 
Выдох: живот втягивается, при этом пр: В я рука слегка одавде 
вает брюшную стенку, левая неп 1вижна. рдох через нос, выдох 
через рот. Сначала выдох спокойными позже, по мера ои 
этим типом дыхания, выдох усиливается и завершаетея тоа 2, 
ў х Ў т 111 Пе неи орюшнои стенки (рие З 3; 
ным напря мышц передне! | рис. 3, |) 
К) ты ние || ТИЛ ке. Вдох: праван рука на по 
ВИЖ Те ОДН я ввеј счет расширения грудь прият+ 
еподвижи ос 
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јоне 3. тичес 
3 Р ческие упражнения, направленные На 


ной клетки. Выдох: правая 


через нос, выдо | 
вниз. Вдох выдох червз бот | 
3. Полное дыхани рез рот (рис. 3, 


| А еми т. то, 

о | поднимаются обе руки. Выдох: одновременно Е 
` “Ладо мои ки. Вдох через нос, выдох через рот (рис. 3, 3) 

Д0у, о т Исходное положение затем меняют: 
Я неу под 


сначала ЊЕ 
упражнения делают сидя, удобно от дыхате ЧИ 


К В У кинувшись на спинк 

\} спа Ви а потом стоя, акцентируя внимание на диафрагмальном Е ЛИМ 
а, © (ания. ды- 

Нос, ву а Х 
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а о ара ЗАКАЛИВАНИЕ 
(писа 
Права А Закаливание — это целая группа мероприятий, направленных 
Ширенуя Пи на повышение устойчивости организма к воздействию неблаго- 
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приятных метеорологических условий: 


Кі холода, тепла, пониженного 
атмосферного давления. То есть речь 


идет о тренировке приспо- 
собительных возможностей организма с помошью естественных 
природных факторов: воды, воздуха и солнца. Закаливание ока- 
зывает общеукрепляющее де; 


твие, улучшает кровообращение, ' 
повышает тонус центральной нервной системы, нормализует обмен 


рефлексы, которые ст мированию защитных реак: 
ций. Благодаря этому 


У ОР 


олучает возможность лучше при- 


веществ. 
= В процессе закаливания образуются и закрепляются условные 


Спосабливаться к меняющимся условиям и безболезненно пере- 
Носить чрезмерное охлаждение, перегревание и другие неблаго- 
приятные воздействия. Так, при повторном и систематическом 
применении холодной воды происходит усиление образования 


тепла, повышается температура кожи, утолщается ее роговой слой 
И тем самым уменьшается интенсивность раздражения находя- 


ШИХСЯ в ней рецепторов. Все это повышает адаптацию и - 
К НИЗКОЙ температуре. 


) Начинать закаливание можно в любом возрасте. Однако чем 
ШР Раньше вы это сделаете, тем здоровее и устойчивее к простудным 


заболеваниям будет ваш ребенок. Закаленные дети прекрасне 
выглядят, У них спокойный сон, хороший аппетит. 

риступая к закаливанию, обратите внимание на состояние 
ОИ системы ребенка. Если он легко возбудим, быстро утом- 
Я, ему показаны успокаивающие процедуры. 

| Па ные процедуры (обтирание, ООливаНие купание) поа 
| бенка © учетом индивидуальных и возрастных особенностей ре 
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жа с 


ОБЬ 359 С. Шостепенно понижая, к году ее доводят до 
ОЙ (28—25° С). Совсем маленьким (2— З-месячного возе 
‘начала обтирают ручки, и сразу же вытирают их насухо, 
аким же образом обтирают ножки, грудь, живот и спину. 
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его) возраста в’ целях закаливания т 
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а потом через день. ео должна 

льность процедуры 95—98 м „о ОБ 
35—37° С, продолжитель" у А | О (НО, 47 О Обливат, 
ребенка после купания надо очень осторожно, чтобы 


2 вода не 
пала на голову ребенка. Вытирая его простынкой или а 


ШТ 


полотенцем, тщательно осушите кожные а ДКИ, Чтобы не поян 
лось раздражение, можно их смазать прокипяченым растительным 
маслом. 


Летом при температуре не ниж‘ 20” С можно проводить Воз. 
душнуо ванну ребенку чиная с трехмесячного возраста, Вы. 


берите защищенное от ветра и затененное место, разденьте малы- 
ша и дайте ему некоторое время полежать голеньким = сначала 
5 минут, потом подольше. Постепенно доведите продолжительное 


процедуры до 30 ми! 
Прогулки прекрасно здоров ьное средство. Чистый 
свежий воздух необходим реб возраста; он улучшает 
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На прогулку ыша г с двухнедельного воз“ 
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15—20 минут. Предварительно над. гь ребенка к холодному 
воздуху. Для этого оденьте его :я прогулки, положите в 
коляску и поставьте ее около открытого окна. Летом грудном ре 
бенок должен, по возможности, находиться на воздухе целый день, 


Полезно укладывать ребенка спать на балконе, веранде | 
улице в защищенном от ветра, дожда или снега месте. Летом 8 
укрывают легким одеялом, весной и осенью одним ИЛИ Д8 
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Хорошим средством закаливания является плавание ~ 


ребенка ‚плавать нужно уже в раннем возрасте. Популарни ар 
зунг «Плавать раньше, чем ходить!» нисколько не потеря? лені 
актуальности. Напротив, сейчас все шире внедряется у 
плаванию грудных детей в детских 
термана. Дети постарше могут 
подготовки детских спо р 
при: бассейнах. Плаван 
нацию движений. 
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ртивных школ и в оздоровительн» ( 
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- 06 охладился. Продолжите а. СЛедите за тем 
оре нут ЛРНОСТ купания 
а тай а ч до. 
Да "А Купание в море реа 
пар в воде соли положительно в ет нервную си 
пр шается общий тонус, Я на кожу 
Астура Е ние и дыхание. Эту. проно, СА Обмен 
тель у процедуру как-то 
ШИ нечными ваннами. Даже краткое К-то 
ть и благотворное влияние на органе ные, 
а 803. Солнце — сильное средства ТН реоенка, 
ћ р уз ленст е6 'крепле! 
| у. Под воздействием у т ения органи: м 
ву 5 5 Ультрафиолетовых луцей рганизма ребенка. $ 
БК Малу. веществ, расширяются кровенос лучей усиливде- Е 
ИМ — т пора кровеносные сосуды. п вается обмен Я 
долн ачаа ность организма противостоять различно => повышается способе 
ЕЛИ Оту но благотворное возденстви. еб ый ым заболеваниям. бео м 
гии. Однако чрезмерное облучение зрела. 2х, ПРОявлениях аллер 
едотво бенк: 3 лучение вредно отражается ер . 
- Чистай ребенка. Солнечные ванны допустимы толуу ается на здоровье 
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у улучшат р жно предшествовать закаливание воз Е Е 
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идите с ки рожки. через н гу ке сначала обнажают ручки, 
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ел8 — В аноло лесе, изм как с гигиенической, 
веран 0 Ощутимую пользу лел мен: аго ~ 
етом оноо О ФИА ршего возраста при заболеваниях 
ЕТ. дыхания и бронх астме приноси 
Г дуе Чтобы получить ева 5. ме приносит сауна. 
Ола КИНИ Не. отменяйте: пр эффект, закалять детей надо систе 
УЧШе замените сильнук „процедуру при легком недомоганий. 
7 уш ТИранием. Старайтесь ‘ую более слабой, например обливание 9б- 
и 20 СТавляло баа, сь проводить закаливание так, чтобы оно до- 
лар" ны јенку удовольствие. 
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е 10808 
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о у сте Ое тело Баре рованных механических раздражений на обна- 
Й | 1 ными ми приемами, выполняемыми руками илн | 
МИ 5 как па жными аппаратами. Массаж можно расемат- 


р оо пастиву кожи, подкожной клетчатки, 
Основе реф в, сосудов и мышц. Все его приемы дейст 

Я сов, вызывая изменения функционального 
Я образов отделов центральной нервной системы и 
нию, приспособителвнњх реакций, В масси 5 
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й 


ой области образуются биологически ак 

ствующие во многих процессах жизнеден телу ий 
асширяются сосуды, усиливается кровообращьно 

функционируют сальные и потовые железы, Кож 
стичноћ и упругой, увеличивается сила и АН 
мыши, повышается их тонус. Массаж улучшает 205 
снимает усталость. Особенно полезна эта процелу Общ 
гическими проявлениями “еду 
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К основным приемам м: ка относятся ее | 
Поглаживание, Массирующая рука скол ОВ | | 
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љца, браслет 


ную кожу ребенка, в, ТМ БГ 
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ў мплекс упражнений дли детей грудного возраста 
(1,5—3 месяцев) 
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астики малыша заворачиваю: 


сле массажа и ГИМН у #15: 
Л мости от погоды, и дают е 


___пеленку или одеяло, в завис! 
—нуть 30—60 минут. 


Н 3 Б 
Массаж и комплекс упражнении для детей кива 
грудного возраста (1,5—3 месяцев) 4 раза 
1“ Масс: 
а не ПОГ ание. Ребенок леж оро! 
|1. Массаж рук поглажив | ~ лежит на спине НИЯ зде 


ножками к матери. Большой палец руки вложить В левую КИСТ ж 
к В ссажа 


ребенка, поддерживая ее. Левой руком поглаживать внутреннюю Р 
а затем наружную поверхность левой руки ребенка от кис снати 
плечу. Правую руку ребенка массирую гакже правой рукой По. 
вторить 8—10 раз (рис. 4, |) 
о Массаж ног — поглаживание. Взять правую ножку ребен- 
ка в ладонь правой руки, а левом и проводить поглаживание Е 
от стопы к паховому сгибу сначала ! гей, затем по наружной осн 
поверхности голени и бедра Левую массируют правой ру- его чист. 
кой. Повторить 8—10 раз (рис. 4, 2 грязью, пр 
3. Массаж стоп — растирани‹ ‚авую ножку ребенка падает гор 
за голень левой рукой. Тыльной талрцев правой руки ны и ран 
растирать подошву от пальцев к пят атно. Повторить [0 раз. Кожа + 
ыы м указ м пальцем правой руки Соо, р: 
ПНЕ ое ока зания пальцев, вызывая Еа 
ае атем этим я ‚цем нажимает по вое рон мыт! 
аздражение ребенок ото от пальцев К сата В ответ на 30 ваний. В 
пао 5 нь Ро разгибает пальцы стопе А 48 холод 
Пе ла и у Кое, кос 
ражнение для туловища. Взять ребенка двумя руками готову ж 


за верхню А 
РХЕКНО часть туловища и легко покачивать влево И ВШ |" пот, 


не нажима ьб 
я на ребра. Повторить 6—8 раз (рис. 4, 4): 


5. Массаж > 
В К т< У У 
вину живота а Правой рукой поглаживать левую ~ е зас 
половину аа ВНИЗ и одновременно левой руком ш Д е а 
РМ на А т Повторить 8 раз (рис. 4, 9). дную И 08 
Уди. Шальцами и ладонями обхватито гру М и Реть от 


клетку ребенка у 
. Передвигать руки по ходу межреберных П 


жутков от сере Е 
Дины кб 
7. Ре Окам. Повторить 8 раз (рис 4 6% | 
флекторное разгиб рить араа ож ребе! 


ка на левый бо аниепозвон ‹ 

Ио ОН узвоночника. И 
спину ребенка, а нажимая двумя пальцами левой рт 
шее. В. ответ н Т их вдоль позвоночника 07 


а это раз 
ночнике. На каждом бра др 


8. Массаж Об 


. Масса? 
209 и и И 1 3 | 
руки. Повторить 10— гран (рис, опывать по 

11. Ползание 7 ја 
нить стопы так, 
кивать подошвы согнутых Ног, в 
отталкиваться ими и тараться продв 
9—4 раза (рис. 4, 11). 

Массаж и упражнения 
нил здоровья и возраст 

Дети старшего 


Подбир 
га ребенка, 
во зраст а 


аются В Зависимости от состоя- 


легко могут освонть технику само- 
массажа” и использовать его как разминку перед упражнениями 
для снятия усталости 

ГИГИЕНА 


К основным гребованиям личной гигиены относится прежде 
Всего чистота тела. Кожные выделения. смешиваясь с пылью и 
Пря8ью, препятствуют кожном дыханию Загрязненная колада 
ладает гораздо бактерицидной активностью: цара- 
Пины и ранки хуже зажив ~ Е А грязный вал АНИ 
Кожа нужда: Д тоте. Какой самый гразн ли ве «у А 
Конечно, руки. В ‹ него возраста надо и а 
у ребенка важни: навык МЫТЬ р зе 209 
ВЫЧКИ мыть руки избежать многих каше но 
леваний В тате УХ нуждается и кожа ДЕЯ \ в 
ЧАДО холодной волој е употреблять мыло НИ у 
Детское, косметич мыло открывают пор а. 


5 кже разлож тииса жир 
Потов6х желез тывают микробов, а также разложив 
х жолез, у за | 
И лот. 


100И 
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~ Р ДК инимать 
Р ребенка ежедневно после зарадки пр 
Надо приучать ребенка ежед 


да за ногами 

авилах ухода за ногами, 

душ. Не забывайте напоминать ему о правилан ИЛА за НО 

Которые требуют содержать в. чистоте НОСКИ, в. не 
Пожен и ногтями. После мытья. ног с мылом и; 7 


зг ким 
г смазать дете 
тереть, особенно кожу между падеца в. и расти 
енор. Лолезно отмассировать стопу, пого хаа о И 
бо Пальцев к пятке. Правильно. подберите | у 
0 
н Важно. ление весьма распростра- 
Не ВЫшенная потливость ног — явлени нь ВЕНА 
ров екомендуются специальные км а ИМ 
Шаң И У] зового цвета). 3 

У этом слоВКой (раствор розов 


З и > г чаще. Ре. тром и 
Чае надо менять поча 1 Чистить их лучше утр д 

ро Менее важен уход за зубами. ельно обрабатыв 

УУ ЗУбной пастой не менее 2 минут, тщат 
№ На из 
" и могут уз р 
Как правильно делать самомассаж, школьник «Учись — 
У] 


Ма е 1 1988 г., 
т У 1 | спорт» В 
ау Иной и здательством «Совет СКИЙ 
С е Бирюкова, 


и 
наружную и внутреннюю поверхность, причем зубна 
должна ходить не только слева направо вдоль зубов, но у ЦА 
вниз, захватывая часть десны. Такой способ — неплохая „р е а 
гимнастика. Необходимо выработать у ребенка привычки " : 
еды полоскать рот. Чтобы предотвратить болезни зубов, Е 


в год посещайте стоматолога. Е аза Ук 

Перед тем как надеть новое белье, его необходимо вы Е 
рать, чтобы смыть вещества, которыми пропитывают ткани на тиче 
изготовлении. После стирки белье становится мягким и порнот Е: 1 
Лучшими гигиеническими качествами обладает белье из нату. Помни 


ральных волокон: хлопка, льна, шелка. Оно хорошо впитывает 
пот, легко отдает влагу, сохраняет тепло, легко стирается, озо, т 
му детям, склонным к аллергии, рекомендуется одежда Из рату Помни 
ральных волокон. 

Постельное белье пригодно только из хлопчатобумажной 
ткани, при стирке его не следует крахмалить. Подкрахмаленное 


белье становится непроницаемым для воздуха и влаги. Нательное 
и постельное белье надо часто менят! 
Одежда ребенка зависит от погоды. Летом рекомендуется Помните 


носить одежду и головной убор ‹аней светлых тонов, отра- 


жающих солнечные лучи. прохладную погоду и зимой одежда Помните 
должна не только согревать, но и Фыть достаточно воздухопро- 
ницаемой. Такими качеств обладает одежда из шерети И ХИ Чем 


ка. Одежда из лавсана и нитрона с добавлением шерети имеет 
хорошие теплозащитные свойств. 

Обувь должна быть удобной и легкой, соответствовать вре ГИческог 
мени года и характеру двигательной деятельности ребенка. зкаћ | 
обувь может вызвать застой крови, привести к спазму сосудов 
и образованию мозолей. Слишком свободная обувь вызывает Гі 
тертость ног и расширение стопы. Летом лучше носить открытую 
обувь из ткани на кожаной подошве с каблуком высотой 1978 

Таким образом, чем тщательнее ребенок бУДеТ Соя 


правила гигиены, тем реже придется ему переступать 
чебного кабинета. Г 


здоров. 
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не, обеспечивает 


витие ребенка, предохраняет от 


ванин, 
Заболеванне ле 
При малейших 
обращайтесь к врачу. 
Соблюдайте режим дня и питания. 

Поддерживайте гигиенические условия в квартире. 
Не курите в помещении, где находится ребенок, 


Прежде чем дать ребенку лекарство, посоветуйтесь с 
врачом. 


Бороться с 
ВИВКИ 


норма 
инфекционных 


146 предупредить, чем 


лечить. 
проявлениях а. 


ллергии у детей немедленно 


инфекцией помогают профилактические при- 


настойчнвее, быстрее 


и упорнее вы будете проводить 
‚мошью средств физкультуры, массажа, 
вероятность формирования у него алдере 
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ООО 
В брошюре родители 
идут рекомендации 
9 том, как правильно 
б организовать питание 
у. ребенка и укрепить его 
к здоровье с помощью 
к физических упражнений, 
закаливания и массажа. 


Брошюра кандидата 
медицинских наук 

В. А. Подшиваловой посвящена 
очень важной теме — 
развитию аллергии у детей. 

В последние десятилетия 
настоящим шквалом 
обрушились на людей 
аллергические заболевания, 
особенно страдают от них дети: 
В чем причины быстрого роста 
этих заболеваний! Как они 
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